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MOD. 3 


DPC 

Prot. U. n. 28539 del 15 maggio 2020 


P. C. M. 



DIPARTIMENTO DELLA PROTEZIONE CIVILE 


COMITATO TECNICO SCIENTIFICO EX OO.C.D.P.C. 03/02/2020, N. 630 E 18/04/2020, N. 663 

Verbale n. 70 della riunione tenuta, presso il Dipartimento della Protezione Civile, il 
giorno 11 maggio 2020 

QUESITO POSTO DAL MINISTERO DELLA GIUSTIZIA 

in riferimento al quesito posto dal Ministero della Giustizia relativo al potenziale 
maggior rischio di contagio rispetto a quello sussistente al di fuori del contesto 
detentivo da parte di SARS-CoV-2 dei detenuti sottoposti allo speciale regime di cui 
all'alt. 2 co. 2 o.p. (allegato), il CTS airunanimità ritiene che tale rischio non sussista. 
Per maggior tutela dei detenuti sottoposti al suddetto regime detentivo, si 
raccomanda che, in occasione dei colloqui con i propri avvocati, sia il detenuto che il 
legale indossino dispositivi di protezione e che vengano informati sul rispetto delle 
norme di distanziamento fisico. 
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wnao 5 rEEVENZlONl DELtl MALàTOETOASMISSIBILl 1 f R0FIL4ÌS1IWEBNAZIOMALE 


A 

flUyreZKJNl CIVILE 

VIAUIPMNCJ II-00193ROMA 

MMSTilO iCONOMIAl FINANZE 
VkXXittfsnlrek 97 -Mlf7 Rami 

MlNBUtO SVILUrm ECONOMICO 
ViaMolbe2.00IS7RioiiM 

MINISTIRO INTOASTRinTUlElTRASPORTI 
PImilt Pmt ni» I - 00191 R«n« 

MWISTCRO OEL LAVORO i FOLITICHl SOCIALI 
VitVhloiin Veneto, Sfi - 0018? Rfjdt 

MINKTEIO DEI BENI E DEUE ATTIVirA 

CULTORAU B DL TURISMO 

Vii del CcHegio Romiim 2? • 00186 ftomii 

MWSÌIRO DlOU AFFARI ISTERl 1 DELLA 

COCJPERAZIONl INTIKNAZIONALE 

ROMA 

MWISTilO DELU DIFESA BPETTOIlATO 

CENERAIE DELIA SANITÀ MIUTAIB 

ROMA 

MINISTERO DELUBTRUZIOKE 
ROMA 

MINISTERO DELfOWVERSITA' 1 DELIA RICERCA 
ROMA 

MINISTERO DELL'INTERNO 

MINISTERO DELLA GIUSTIZIA 

MINISTERO DELLO SVILUFTO EOOmrflOO 

MINISTERO DELLE POLITICHE AGRICOLE. 

AUMINTARIE FORESTAU 

MINISTERO DELL'AMBIENTE E DELIA TUTELA DEL 
TERWTORJO1 DEL MARI 

ASSESSORATI ALLA SANITÀ* REGIONI 
STATUTO ORDNARIO E SPECIALE 
LORO SEDI 

ASSESSORATl'ALlÀ SANITÀ' PROVINCB' 
ALTTONDME TRENTO E BOLZANO 
LORO SEDI 

ASSOCIAZIONE NAZIONALE COMUNI TTAIIANI 
(AKC1) 

ROMA 

U.S.MAF. -S ASN. UFFICI DI SANTTA* MARITTIMA 
AEREA E DI FRONTIERA 
LORO SEDI 


FEDERAZIONE NAZIONALE ORDINE DEI MEDICI 
atmUROHl E DEGÙ ODONTOIATRI 

FNOPI PEDERAZItJNi NAZIONALE ORDINI 
FROIISSIONI WTElMIEWSTiaE 

FNOFO federazioni NAZIONALI DEGÙ (WIDINl 
DELLA mOFlSSIONE DI OSTETRICA 

FQFI FEDERAZIONI OIDM PARMACSTI ITALIANI 
LORO SEDI 

flDERAZlONl NAZIONALE ORDINI Dii TSRM E 
DILLE PROFESSIONI SANITARIE TfCNlCMi, DELLA 
MABUITAZIONE1DQIA PREVENZIIWB 
ROMA 

AZIENDA OSPEDALIERA - POLO UMVERStTARIO 

OSPEDALI LUIGI SACXO 

MILANO 

COMANDO CARABINIERI TUTELA DELLA SALUIB - 
NAS 

SlDECEOTlALi 

ISTRUro SUPERIORI DI SANITÀ’ 

ROMA 

ETITUTONAZIONALE PERLEMALATHEINFErnVE 
- mCCS TAZZARO SPALLANZANT 

CXNTRO INTERNAZIONALE RADIO MEDICO (CIRM) 
ROMA 

BTlTUro NAZIONALE PER LA PROMOZIONE DELLA 
SALUTE DELLE POPOLAZIONI MIGRANTI E PER IL 
CONTRASTO DELLE MALATTIE DELLA 
POVEKTA’(INMP) 

ROMA 

CÓNFARTIGIANATO 

Fresl(iefi 2 i@eonfatt]|{aaaio,!t 

CONFCOMMERaO 

PlanaO. Q. Belli. 2-MISS Rana{«) . 

ionft»iii!»ido®èonf«inme«ie,lt 

ENTE NAZICSNALE PER L’AVWZICJNE CIVUE * EMAC 
(TOHicnl1wlTK9.cnae,gny.ft 

TRENITALIA 

BfB,éisriCTlg3rBàil,fell 

ITALO •Nuovo Trasporto Vbggiaiort SpA 
Viale dd Polidiinico H^tls-Wlfil Roma 

REGIONE VENETO -ASSESSORATO ALLA SANITÀ 
DIREZIONE REGIONALE PREVENZIONE 
COORDINAMENTO INTERREGIONALE DELLA 
PREVENZIONE 

BtwdirowmoimgTTgeionaletwvCTriCTW'giioriotM.ve^ 

ROMA 
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n. 28329 del 15 maggio 2020 

i _ 


OGGETTO: COVID-2019. Nuovt indietziottl • diiarfmciitt 

Facendo seguito alle note Circolari a 1997 Od 22 feimaio 2020 e a 2302 del 27 geonab 2020, che 
contenevano, tra Faltro, jndkfiibni sitila geslbne dei casi nelle struttiiie lanftarb, l'utilizzo del DPI per il 
personale sanitarb e lo precaiizbnl standard di bfesicureza, il foinlscono le seguenti Integrezbni che 
aggbmaiio e sostituiseofici te piecedenti, 

L*epidciiili dlCOVID-19 (dove XO" sta per corona, "VI" per virus, "D* per dsease e "If" indica ria» 
In cui sì è manìfestitB), dichiarala dal Duettoie Gei«rab delPOrganiszazbiie Moiidlsto della SanM (OMi) 
tm'fuiiaieiiza di saniift pubblica di rilevanza intemazbnale, continua ad iatiieisare ptacipalmenle la Cina, 
sebbene siano siali segnalati casi anche tniBimeiosI alili Paesi in 4 ccwitliieiitl. Negli ubimi gteml si osserva 
un fcggera flessbne nella curva cpideiiitea «tethra ai cid eonfcniitti in Cina. Tlatlavn, secondo uno degli 
scenari possibili delineati dal Centro Europeo per laPtevenzbne e il Contmlb delle Malattie (ECDC), non 
è escluso dhe II numero dei cast individuati in Europa possa amnmtare n^fdameiite nei jnossimì giorni e 
settimane, inizialmeide con trasmissbne beate smtoiuta bcallBata, 9 , quabn te misure di contetibnemo 
non risultassero suttbtenti, poi diifitsacon ima Ofcscnde pfessbne sul ststema sanitario. 

Vlntenuakmd Conunliree on faxomm^ ^ fìrtma (ICTV) ha intaitto denomiiiato il nuovo coionavirus 
"Sìndrome resplratoim acuta grave coronavitui 2" (SARS«CdV*2). 

Si rbhiami l'sttenzicme sulla ne^ssM di: 

• garantire la stretta ifiplicazfoiie delle misiiie di pmmmms e oontrolb delle Infezbnl 
(precauzioni standard, via fierta, dadroptets eda c^ittatb) btutte te strutture ssnitarte, 
bielusl ì servizi di pronto soccorso: 

• defintee un percorso per 1 peztenti con sintomi iti^lratarl negli studi medie! di medlema 
generate e pediatri di Ubera scelta, come b scrupolosa e slstematba qrplkazbne delle 
misure so p rsrg w rtate; 

• applicare le procedure per b Vihitazbne, b attivazbne e b gestbne delPintervento di 
presa in carico e di trasporto del pallente attraverso operatori del 118; 

• implementare attiviti di sensiblUzmbne delh popoh^ne» con particolare riferimerito 
alte scuote (Oonsubaie b Circolate specifica al seguente link: 

gestori di eseielz! pubblici e privati (Consultale b Cbcohfe specìfica al seguente link: 

fornire una corretta infonnazbiie suirimpottanza di adottare conette nusute di 

DeOabdone di cmo 

Consìdcsvndi} l'evofaznne delb sbifizìoiie cpidembbglea, te nuove evUenze seieittificlie e b nuova 
denominazbne, h definizbne di caso dinunata da ukfano con chcobie del 27 gennaio ttSD. i aostituba 
daU’allegato ! alla presente circolue. 

DefiaiziOBc di ‘eontatla stietto* 

La definizbne di oontatlD stretto (AU.2> lostftuisce bdeftibbne di emitatto a rtschb (A1L1) delb elcobre 
*FùtenzMl eml di ammavtm (kGafy § miatm del 31 gennab 21120. 
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Notiflcs dd csd 

Le RegioiùtnsnicttoiK>gk>ntaliiieiite» entro le oit 11 e le ore 17 dlognlgbmo (itnlusi Ì festivi) alMmistero 
della Salute (aU'mdirizzo malinfi^sanfla.itY . 

Medid di medicina generale (MMG) e Fcdiatii di libera eecNa (FIS) 

I MMG e I PLS che vengono a conoseenza di un caso so^^tto devom attiiaie le segatiti misure 
precauùonali: 

• laccoglitte tnÉinii&dùni an^raflchet 

• seonsigllafe di loggloiiiaie In sala d'atteia; In altemtiva proirnimiare la visita In ambiente 
dedicato fuesso Io studio o visita domiciliale; 

• dotarsi di DPI (nascheriiia, guanti, oecMaUnl, camice nwiioiiso); 

• disinfettale le siqpieillcl con psclorìto di sodio 0,1%, dopo pulizia con un detergente neutro; 

• smaltire i rifiuti come materiale mfetto categoria B (UN3291); 

• adottare sistematicamenle e ngoiosainente le precaiizloiil standard (droplets ecc). 

11MMG/PLS; deve, in presenza di; 

1. paziente siatomaiico (1^ 37t5{ mal di gola, rioorfca. difficolti rcspirataiia e 

alntomatologta sintlMBfhitiizaleMfnlI COyiD49/)polmoBltc): 

• eflètttiare valutazione ^Idembloglca per affezioni vie lespiratorie (colfegatnento 
con paese a rischio, data di partenza dalla zona a rischio, esposizione a casi accettati 
o sospetti, contatti con persone lieiitiate dal paese a rischio, con ftmtllart di cast 
soletti), tenendo pesente le eventuali patobgie preesistenti e b stato vacelMte; 

• segnalare Q paziente al 112^119, eb attraverso i percorsi organizzativi pedispoiti 
delle mgole regnai; 

• segnalare Q caso sospetto all'UO di Malattie infettive del DEA dì II livelb di 
riferìmeido; 

• bolamcnto e riduzbne de! contatti^ uso d! mascherina, guanti e protezione dei 
conviventi, hvaggb frequente delle mani, ateazbne frequente degli ambienti 
valutare tempi e modblM per la rivaintazbne tdefonka del caso. DisincentlvaR: 
iniziative di ricorso autonomo ai Servizi Mofrari (P.S., MMO, medico di continuiti! 
assistenzIafeMCA) in assenza di contatto con 1 numeri di pubblica utlIM su COVID> 
19 (1500, Numeri verdi regionali) o con il medico curante. 

2. pnzicaite pancidBtaaimlico/^ atietta negativo al test 

• fnedl^rre asilshma domiciliale eto segnalale 11 caso al D|iarthiieniii di 
preveiiziom della A$L per h sorvegHaiiza attivi; 

• effettuare vahitazioiie clinica telefonica e gestbiw ddl'atteaa della possibile 
evohizloiic; 

• eventuale vahitazioiie domlclliafe. 

3. Soggetto riscontialo poilltvo al tampone per SAllS<€]OV>2 ed al momento anntiMBarieo 

• quarantena domieniare con sorveglianza attiva per 14 giorni. 

Tviage telei»ico (tiMM) 

Gfr operatori della centrale operativa del 112/1IS provvedono a effettuare una prima proceduta di 
telefonico velttamb la presenza dei criteri di definizloiie di caso sospetto. Nel caso di una persona che 
corrisponda al criteri sopra citati la centrale operativa prowedeii a contattare 11 personale di accettazione 









VisualizSzioneflaSaj^ntD*d0^e^^M§on^'^^fma^cffgesti(fn?bcK)un[^tale del Dipartimento della Protezione Civile - Stampabile e archiviabile per le esigenze correnti ai sensi del D.Lgs. n. 82/2005, art. 43 c.3. 


n. 28529 del 15 maggio 2020 


deirUO di Malattie fnfettÌYe dd DIA d! II livello di rifolmeiito pm coneordare le modalitl di trasporta c I 
ten^i di arrivo presso h suddetta stnittim 

Trasferimento di casi 

Il fcaafcrunento dì casi sospetti di SARS*CoV-2 dÉve avvenire utilizzando un'amtnilaiiza che sul 
dccontaminiiia immedlataiiìeirte dopo il trasferimcnlo. L’amlwitiizt deve avere una divisione tim vano 
autista e vano paziente. Il personale saniUrrio deve indossare adegusU DPI, consistenti in fiHniiiti respiratori 
FFP2, piotezioiie ftoclale, tuta piotettiva, dof^i goaMl i»n Aerili, protezione pw gli occhi. Il caso sospetto 
^ o confèrmato deve indossare una mascherina elrèuigica durante il ti«Q»ito. 

Il trasferlmeaio di casi confdniiti di SAES>CqV> 2 deve invece aweinii con le necessarie precauzioni e 
dopo attenta pianiflcizbne tra la struisuis di provenleoza e qoetls di destlnazbiiie. 

Accesso al Proato Soceono/DEA 

Nella &se di accoglienza, come gìk indicato dalle correnti Uiee OuUa, per i pazienti coti sbitonii re^lribori 
che accedono al P.S. è necessario prevedere un percorso insisediaio e un'area dedicata per il iriù^ per 
evitare fl contatto con gli ahri pazienti. II paziente oon sospetto COVID-t^/polmonite va indirizzato al 
Dipartimento di Malattie Infettive, indossando se mpre la marehem chiruigica anche durante procedure 
diagnosticlie. 

Nella gestione de! caso, l'operatore sanitario deve: 

• essere dotato di Idonei DPI; 

• segun le collette procedure di disinfireione e smaltbneiito riflutt 
Gestinae dei cari nelle stratlnre sanitarie 

Le slmitiire sanitarie sono tenute al rispetto rigoroso e sislematico delle precauzioni ttairiatd oltre 
BBviste per via aerea, da dioolefa e da contatto. 

! casi confèrmatl di COVID-19 devono essere o^redaizzrii, ove possibile in stanze d'isolamento singole 
con pressbne negativa, con bagno dedicato e, possibilmente, anticamera. Qualora ciò non sla possibile, il 
oso confermato deve comunque essere ospedalizzato In una stanza singola con bagno dedicato e trasferito 
appena possibile ìn una stmttura con Idonei livelli di sicurezza. SI raccomanda che tutte le procedure che 
possono generare aeroml siano effettuate in una starizad'isolaniento con pressione negativa. 

II personale sanitarb In craitatto con un caso sospetto o confermato di COVID-19 deve indossare DPI 
adeguati, consistenti in Oltnati reiqjùatori FFF2 (utilizzare sempre FFP3 per le procedure che generano 
aerosol)» protezbne feeelale, etmiee Impenneabile a maniclie hinghe, ioanti. 
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Si rìchkma t’attenzbne sulla necessiti di assburare h feimazbne del personale sanitario sulle corrette 
roetodobgie per indossare e rimuovere I Dn, 
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Si nccoiMniltiio le legucrti proecdiwe di vestizione/sveitliioi», rispettiiido k sequenie di leguto 
nìdkati. 

Vestizbne; neiranlMlaiizatoii» film»: 

1. toglfcre ogni monile e ofptto pasonrie, rwlcaie ll^eni delle masi «on acqua e sapone o sohrione 
aleolleai 

2. cofirallaie l'inlegrìti dei dispositivi: non ntQlsaie dispositivi non ktegri; 

3. jndaifie un prima palo di guanti; , 

4. lodoasareicpra la divisa il camice tnonoaim 

5. Indossare Idoimo flltraitti ftoclale: 

6. indcBsare gli occhiali ^ptoiedom: 

7. isdossan secondo palo di guanti. 

Svestizione: mirantèstaiaatona flltm: 

Regole compoftamentali 

• evitare qualsiasi contatto tnt i DPI potenzislineiite eontamiiiatie il viso, le mucose o b cute; 

• i DPI monouso vanno smaltiti nell’apposfto contenitore nelParea di ivestizione; 

• decontaminare i DPI nutnìzza1)iH; 

• rispettare b sequenza indicata: 

L linuovere il camice monouso e simlfirto nel contenitore; 

2. rkiMiovefe il prìn» può di guanti e smaUrto si eonteidtore; 

3. rimuovere gjiocchlin e sanUkarll; 

4. rimuovere h masctieim FFP3 maneggbndob dalb parte poiterkre e 
gnislt^b nel contenitore; 

J. rimuovere il secondo pak di guanti; 

6, praticare l'Igieim delle mani consohizlonl aleoUcao con acqua e sapone. 
Non sono consentite vlrite al paziente con COVID-19. 

Tutte le persone che debbono ventre a contatto con un caso eonkmiare di C0VID49 devono indossare 
appropriati DPI. devono essere registrate e monitorate per b compm di sintomi nel 14 gkmi successivi 
alPukima snska al caso confermato. 

I casi confermati di CX3VID-19 devono rimanere in imhiiieiito fino aUa guarigione clinica che dovrebbe 
essere supportata da assenza dì sbitomi e tampone ripetuto due volte a distanza di 24 ore e 

risultati negativi per p re se n za di SARS-CoV-2 prima delb dimissione ospedaHeia.- 

Pulizia In amMenti lanitaii 

In letteratura diverse evidenze hamia dimostrato che i Coromiràiis. niellisi i virus responsabili della iARS 
e deUa MERS, possono persistere sulle siq»efflcl inanimate In condizkm! ottimali di umidità e tenipenturc! 
fino a 9 giorni. Ibi luob.delfe superici contandiiatt nelb trasndssbne famo^sedaUect di liifezlo!il dovute 
a! suddetti virus i pertanto ftenuto poaaibik, anche se non dhnostnÉo. 

Allo stesso tempo però k evidence dIsqiQnibill hanno dimosttato che I suddetti virus sono efiìcacemente 
Inattivati da adeguate procedure di sanificazìone che includano ^utilizzo dei comuni disinfettanti di uso 
ospedaliero, quafi Ipocbrito sodio (0.1% >04%). etanolo (£2-71%) o perossido dì idrogeno (0.5%), per 
un tempo dì contatto adeguato. 

Non vi son o al momento motivi che facciano supporre una maggiore sopwwivenM ambientale o una 
minore By.fefafettaf<|?q;aini^ W MR§ Z-CoVi 
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Pertuito, in accordo con quanto luggerlto dairOMS tono procedure efficaci e aollieientì una >]lizia 
accurata delle superile! ambientali con acqps e detcìfente segoSUi dall’qpplkazione di dislnfettantì 
comunemente usati a livelb ospedaliero (come r^cbrito dlsodb)**. 

La stanza di isobmento dovrà essere sanlfbata atmeno una volta al gbmo. al più presto in caso di 
spandimenti evidenti t b caso di pgrocedure che producmio «mosoI, alla dbnissdoiie del paziente, da 
personab conptocezbne DPI. 

Una cadenza superiore i «gerita per h sanìflcazbiie delte superflele a roagglo*' i»qiiiiizt di contatto da 
parte del paziente e per k aree dedicate alla vestbbne/svestkbne del on da parte degli opeiilorL 
Per h deeontamfaiazbne ambimitab i neeessarb utilizzare attrezzature dedicate o monouso. Le attrezzature 
riutillzziblli devono essere deeontamlnatedopo roso con undisiiifittsnteabiise diebro. I carrelli di pulizia 
conami non devono entrare nella stanza. 

Il pcisonab addetto alla sanifbazbne deve essere fonnato e dotato dei DPI previsti per l’assistenza ai 
pazienti e seguire k misure bdicate per h restìzbnee la svestizbne (rimozbne in sioiiezza de!DPI). 

In presenza del paziente questo deve essere invitato ad indossare una mascherina chirurgica, 
compatibilmente con k condizbni cliniche, nel perbdo neeessarb alh sanificazbne. 

Pulizia di ambienti non laaitait 

In stanze, uffici pubblbi, mezzi ditntqpsrfo, scuote e altri ambieiit! non sanitari dove abbiano soggiornato 
casi eonfermatt di COVID-19 prima di essere stati ospedalizzati verranno applicate b mlsiire di palùda di 
seguito rteoitate. 

A causa dtls possibtte soprawlvenza dei virus nell’amMeiite per diverso tempo, i koghl e le aree 
potenzIsiBiiilf contaminati da SARS-CoV-2 devono essere sottoposti a eonqilita pulizia con acqua c 
detergenti comuni ^iina di essere nuovamente udllzzatL Per h deooiitamlnaziofie, st necamanda l'uso di 
ipocbrito di lodto 0.1% dopo puUzIa. Per le supcriki che possono essere dameggiale dairipocbrito di 
sodb, Ionizzare elamb al 70% dopo pulizia con un deterieiite neut». 

Durante fc operazfanl di pulWa con prodotti iUmfci, assiciiraro b veatllazteiii degli ambfcitL 
Tutte te operazioni di pulizia derono isrere eoiiiitte dt penonite che indossa DPI (ibaiito i^lratoib 
FFP2 o FFP3, protiiteni ftccial^ guanti moDDUso, ctnice nioiioiiso mpef i nea bne a maniche lunghe, c 
seguire te ndsu» indbite per te rdmizIcmk in sicunsza dei DPI (svestizbne). Dopo Pusa, i DPI monouso 
vanno smaltiti eome natertete potenzialiiiente Infetto. 

Vanno pulite con partìeolire attenzioie tulle te superflel toccale di tequente, quali superici di muri, porte 
e finestre, supeifici del servbd igienfcl e sanitari. La Uanelnia da letto, le tende e aM mteriall di tessuto 
devono essere sottoposti a un clcte di lavagi» con acqua calda a 90*C e detegeiite. (Juabim non sia 
possibile n bvaggb a WC per te caratteristiche del tesmto, addizbnare il cicb di lavaggb con candeigiìni 
o ]uodottl a t»se di ipocbrito di sodb). 

Mirare preventive - igiene delle naiil 

La corretta tpplleaibi» dt misure preventive, quali figlaii delle mani, puè ridurre il riseli» di hiczioiic. 
Si laeconniida pertanto di possbnare appositi disMImlori di gel alcottet con una troneiatrazbne di akol al 
<50-83%, nd luoghi tflbllatl (ad esenfi»; reropoitl, ttarioni fiaiovlirli, porti, metropolitane, scnolci cereri 
eoimiaelali, mercati cereri congnssuaU). 

Misure preventive quali l’Igiene delle nmiii rigatane respiratoria « Il dlstanzlameiito sodate, devono essere 
pubblicizzate tramite ap^U naieriili biiniialivi esposti nelle inimmeiiibnati stfultiiii. 
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Ettmbiizione del rifiuti 

1 rìTuiti devono essere trattati ed eliminati come materiale òndretto categorìa B (UN 3291 ). 

Strutture di fijftrimeuto 

Tutte le Rcgìoni/Province aaitonome heiuio Indicato o« itrottiim dedicala per la gestloiM deU*emergcnza 
da OOVI 1 > 19 , dovranno ai^aalare tempestivaiBiiilc al ministero eventuali cambiamenti. 

Labomtori diagnosfid 

Ucicnco dei laboratori ehe k Regteniffiiovliicc natonomo hanao Identlfieaio per efièttoaie la dlaposl 
cnolecobre su etmptari clinici respiratori secondo protocolli specifid di Rea! Timi PCR per SARS-CoV- 

2 è r^»rtito ni uUegato 3 e potrà subire aggiotiiamcntl 

Uallegato 4 relativo alla dìagnoslict di laboratorio sostituisce il precedente. 

Le Regioni trasmettono giornalmente al ndnistero della Salute (aU’indirizzo inbpfìflwnitatd) H rapporto 
su test eCTettuati seconto la ptoceduru ^ trasmessa alle legìonL 

Raccomandaziotti finali 

• IxFoiwdenWineìnq^egnate a garantire lo misure di quarantena dei casi con 
COVlD- 19 , devono utilizzale Mone! DPI adeguati alla tipologia di intervento. 
Ulteriori Istnizioiil sniwio fomite dal singoli datori di lavoro. 

• L’esecuzione del tannili è riseivata si soli casi ilntomaticl di lU e SARI, otae 
ehe ai casi sospetti GOVlD-lf; 

• Scheda di Tracing (database): 

• Tracchtnra soto dei casi primari e di eventuali genetazionl successive. 
DlfilialiHit caplUaie diMa Clieolafe 

Otoe alle autofM in indirizzo gli ordini profcistoimll assiemeranno h «f Hlm iifliiiteiii ielh circolare c 
ai coordìneitniii con b figure sotto riportate per eventoafi taosscrvame. 

RespousabiUtà di inpiemcalaziiine e vcrUlea di attuaziMie di quanto piwislo daUa dieolave 
Sono responsabili dell'impfciiienlazfaiic e iella verillM di attmiilone dille misaft di cui alla presente 
cncolare I Direttori Generali, i Direttoli Sanitari azlindtll ed I Direttori Medici di presidio dslto Aziende 
Sanitarie, 

Aggloiiiaiiiciitl delbi draihre 

Il contauito della presente circolari potei essere aggbnMlo In base mWmmhmmm delta litnailoiie 
epldemtologlea e delle conoseenze teientHIclie dtspoatbllL 

SI inrito a dare h massima dìfRisfene alta presente noia circolirB al servizi e ai soggilli irtereisatl 

IL DimrrroiiE generali 
*£to Dott Ctandlo D’Aniiurlo 


IPliesanilBirOfScioQ) 

Poi. fmtcìm» HifitllMi 

mtàt p.yofodtìtg^!iHi.A 
it Ama 

*"JlmamaogretfastKttiitdtmmmmsoirts^^almmldkU*mt. N.3WI99$" 
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Alicsjrto 1 

DcUntdow di caso OL CX)VID-19 per li legubdoDC 

La definizionB di caso si basa sulle ìn&muzioni attuabnente dbftonibili c può essere rivista fai base 
atl'evoluzione della situazione epidemiologica e delle conoscenze scientilKhe dìsponibQi. 

Caso sospetto 

A. Una per»»» con (nfedone lespnatcrìa acuta Onsoq^enza Impnwisa <i almeno uno dd seguenti siotoint; 
febbre tossci (Hsiwiai) d» ha ricMesto o meno Q ricovero In os^iedale 

c 

od 14 giomi precedend rinsorgctixa della sintomatologìa, ha soddLsfotto almeno una delle seguenti condizioni: 
• storia di viaggi 0 tesidkmm in On^ 


• contatto stretto con un caso probabile o confiatmato di I wfgrtotM» da SAR&-CoVo2; 


* ha lavorato obafteq^teomm una struttura saidtarìa dove scmo stori ricoverati padenticm 
SARS^V-2. 


Si sflttolfnei che la poefthdii risccMitrataper Iconnini patogeni res{div(ari potrebbe non escludere la ct^nfezìonB 
da SARS<toV4 1 i^itanto I «itoicmi vam eomuiupe testatt po’ 


I dipartimenti di prevenzione e 1 servizi sanitari locali vaiuteranoo: 

• eventuali esposizioni dirette e documentate in altri paesi a faasmlssione locale di SARS-CoV.2 

• persone che manifbstano un decorso elink» insolito oinaqMttatOrSoixattutto un deterioTBinento 

improvviso ixmostante un trattamento adeguato, senza tener conto del luogo dì residenza o storia 
di viaggio, anche se è stata Identificata un'altra ezbbgia che spiega pienamente la aihsudone 
cimice. 


Caso probabile 

ffai casosospetto il cui risultato del test per SARSO)V<2 (dubbio o inctmeludente utilizzando protocolli ipedfìd 
di Reai Time PCR per SARS<CoV-2 presso i Laboratori di Riferimento Reiìmuili IndJvfafawti o è poritìvo 
utilizzando un test pa»<oronavÌfu$. 


Casttcoufienwito 

Un caso con una confemia di laborstorio effettuata presa» D bÉoratcria di riferimaito deU'lsiitiito iuperiore di 
Smdtft per fatferione da SARS-Q>V*2, Indipeiidenleiiiente dai segni e dal sfaionti elinlcL 
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Dfefitizlou di "Coitatto stretto": 

- (^lerslorc sanitario o ahm persona Inqiiegato neirassbtenza £ m caso sospetto o confermato di 
COVID-l^f 0 personale di bbontorìo addetto al trattamento di canQiloni di SARS-OdV-2. 

- Esserestatoastttttocoritstto(&xIaafiKxto)oiienostesso8mUetoectoutoccmuncasosaq;^ 

confermato di COVll>‘I9. 

- Vlveronelhstissaautodlmcatosospittooccmferaatodic^ 

• Ava viagil^ in aereo ridda stem fife ondle dito file antecedemiosnccesslve di tm 
o cottfertnato di COVID*19, conqpagni di viaggio o persone addette airasslstenza, e membri 
deU*e<piqpagB^ addetti allaseadone deU’aereodoveilcaso indice oa seduto (quaiora il caso indice aMda 
una sintoiitatatogia grave od abbia effettuato spostamenti all'Interno delt’aareo tiidicandb una maggiore 
esposizicme dei passeggeri considerare come contatti stretti tutti i passeggeri seduti nella stessa sadone 
dell'aereo o in tutto l'aereo). 

Il ec^icganieeito epidemiolog^ può essere avvenuto ottroun periodo di 14 fronti prima odopo la tnanifestazkme 
detta malattia net caso in esarna 
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niigiioftlea di labontoiii» 

La diagnosi moleeolire può essere effettuata dal laboiatori dei princ^iro^iedali e/o individiiati 
dille Rf gle wl su canqiioiii elùiiei reqiìiatori secondo i protocblli di Rea! Time PCli per SARS* 
CoV-2 indieat! dall'OMS al link: https:/i%ww.who.int/efneracncigs«isea.se^^ 
3ftl9AectinÌMl«gufiton»«iTaì»rator»-guMan^ e ion putfeohie riferànento al protocolta U.S, 
CDC e al * protocono ivilu|i|iato da Chtfitit BefUnOp Oemiania 
OittpsVAvww.eurosufyetll8n ce.ofg^i»iiteiiVlk2ÌE^^^^^^ 

Raccolta e IbtIo di campioBi bioloifet per la dtoinfisl di blforatoiio 
Raccomandazioni oet laiaecolta deicanrobM 

In accordo alle più recenti indicazkini delt'OMS, ti raccomanda di effettuare la diagnosi di 
laboratorio del virus 20l9>nCoV, dove possibile, so can^bni bblogici prelevati dalle basse vie 
respiratorie come espettorato, adirato endotracheale o lavaggb bronco^dveolare. 

Se i pazienti non presentano segni di mabltla delle basse vie respiratorie, o se la raccolta dei 
mateiMi dal tratto lespiratorb inferioie non è pouibile seppur clinieameiite indicata, ti 
raccomanda la raccoltadi campioni prelevati dalle alti vie reqriratorie come aspirato rino&ringeo 
0 tamponi nasofirtngei e oroferii^el combinati 

[ncaso dirmibato ncgatiwdi un test condotto su un campione biologico da pazieiae fortemente 
sospettato di infezknie &i 2019-nGoV, si laccoinanda di ripetere II prelievo di campioni bioidgiei 
bt terrai successivi e da diversi sW del tratto reipliatofio (na», espettorato, aspirti» 
endotracheale), Cairgibiiì bbbgbi aggnintivi quali sangue, urine e feci possono essere raccolti 
ptrmonitorare h presenza di virus nel diversi coiiqmrtimeiitleoipofeL 
Can^bni di stero sia ni fase acuta che convalescente possono essere raccolti per 11 rìlevaincnto 
di anticorpi non appena saranno disponibili test tierobgbi specifici per 20l9»nCoV. 1 campbni 
devono essere immcdiatanientc tntqxiftati in laboratorio e bRpìegati nella diagnosi molecolare. 
La raccolta dei campbni bbbgbi deve avvenire adottando pracauzbiii e dispostavi di protezbne 
individuate utili a mbirnizzare la pouiblliti di esposizbne a patogeni. 

Fonte: lmw;//www.who.lnVpublbirtb n s^etan/BfoÌal-surveilbneo>fo^buiWin-infectfo^ 
nQvd-coroMvitug42010.ncevì 

ModalM di spedtebne 

Cotifezbiare 11 pacco per t campbni cDnlcl utilliaiido contenkori adeguati a mm» dì te^e 
(Cìteoiare ii3 dell’g maggb 2003 del Mùilstifo della Salute) per l’bvb di materisle bbbgbo, 
calegofia B codice UN33m È fetto obbligo di «tlHizifi un tripb imballaggio, formato da un 
imt^b esterno, uno bitermedb ed uno interno a tenuta stagna, conformi alfe disposbbni vigenti 
in modo da Impedire la fuoriuscita del contenuto anche In caso di Incidente durante Utraqxwto. II 
pacco deve essere provvisto di im'etbbetta che riporti 1 dati (noirunativo, uidirioo, tebfono, e- 
mail) del mittente e del destinatario. 
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